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Golf  is  popular  world‐wide.  The  complex  and  asymmetrical  motion  of  golf  swings,  involving 
substantial  forces and ranges of rotational movement, demands good technique  if the player  is to 
perform well while  avoiding  injury.  Biomechanical  analyses  can  help  in maximising  distance  and 
accuracy of golf shots, and reducing injury risk, by providing qualitative and quantitative evidence of 
body angles,  joint  forces and muscle activity patterns. We highlight how  lab based biomechanical 
studies  of  the  golf  swing  using  3D  videography,  force,  electromyography, modelling,  and  robots, 
have provided key information regarding the golf swing. With recent advances in technology such as 
isoinertial devices and wearable  sensors, much of  this knowledge can now be applied on  the golf 
course. Sports biomechanists are now able  to assess and provide  relatively  real‐time  feedback on 
golf swing performance. Golf performance outcome measures from a biomechanics perspective may 
be categorised as direct  (ball displacement, shot accuracy) or  indirect  (clubhead velocity, clubface 
angle). The magnitude and direction of the  linear clubhead velocity at  impact  is determined by the 
angular velocity of  the clubhead during  the swing and  the  length of  the arm–club system. Golfers 
must develop a consistent fundamental swing pattern to secure these qualities. Proper proximal to 
distal sequencing of body rotations is important in the production of high clubhead velocities in the 






















due  to  golf  swing  techniques  that  place  an  emphasis  on  restricting  pelvic  turn while  increasing 
thorax  rotation  during  the  backswing  to  generate  higher  clubhead  speeds  at  impact  (Cole  & 
Grimshaw, 2016).  
 






technology have  seen  the use of  3D  force plates,  pressure  sensors,  electromyography,  computer 
simulations/modelling, inertial sensors, and instrumented golf clubs, for golf technique analyses. Ball 
velocity has been measured using  a  variety of ball  launch  systems  (Bertram & Guadagnoli, 2008; 
Wallace, Otto, & Nevill, 2007), with  the TrackMan system being one of  the newer devices  (Oliver, 







(ball displacement,  shot accuracy) or  indirect  (clubhead velocity,  clubface angle)  (Keogh & Hume, 
2012). The magnitude and direction of the  linear clubhead velocity at  impact  is determined by the 
angular velocity of  the clubhead during  the swing and  the  length of  the arm–club system. Golfers 
must  develop  a  consistent  fundamental  swing  pattern  to  secure  these  qualities  (Kwon,  2010).  
Proper  proximal  to  distal  sequencing  of  body  rotations  is  important  in  the  production  of  high 
clubhead  velocities  in  the  golf  swing.  The  biomechanist  must  be  able  to  measure  the  golf 

















Biomechanical  studies  have  improved  our  understanding  of  the  variables  that  characterise  a 
successful  golf  swing.  Clubhead  velocity  has  also  traditionally  been  measured  using  laboratory 
















Biomechanical  studies  have  suggested  that  clubhead  velocity  can  be  improved  by  technique 
alterations  such as  reducing  the  radius path of  the hands during  the downswing,  increasing wrist 
torque  and/or  range  of  motion,  delaying  wrist  motion  to  late  in  the  downswing,  increasing 
downswing amplitude,  improving sequential acceleration of body parts,  improving weight  transfer 





When  using  biomechanics  methods,  researchers  have  attempted  to  identify  predictors  of 
performance using  low handicap golfers.   For example, a study of  the  relationship between swing 
technique characteristics and performance in golf driving for low handicap female golfers (Brown et 
al.,  2011)  reported  there was  no  common  driver  swing  technique  for  optimal  performance.  The 
recommendation  for  individual  swing  characteristic determination was based on  analyses  for  the 
drive swings of 16 golfers using a 12‐camera 3D motion capture system and a stereoscopic  launch 
monitor.  Three  covariates  (increased  pelvis–thorax  differential  at  the  top  of  the  backswing, 
increased pelvis translation during the backswing, and a decrease in absolute backswing time) were 
determinants  of  the  variance  in  clubhead  velocity  (adjusted  r  2 = 0.965,  P < 0.05).  There  were 





Golf  coaches  can use  simple 2D video analysis  to perform a  range of qualitative and quantitative 




body  parts may  be  obtained  from  2D  analyses  and  help  to  provide  feedback  to  golfers  that will 
improve clubhead velocity and golf ball distance (Keogh & Hume, 2012). However, the disadvantages 






Neal  &  Wilson,  1985;  Zheng,  Barrentine,  Fleisig,  &  Andrews,  2008).  As  a  total  body  sequential 
movement,  the  golf  swing  requires  certain  generic  coordinative  patterns  to  be  effectively 
performed. Many studies have examined the nature of the coordination between the pelvis, torso 
and  upper  limb  during  the  golf  swing  (Burden, Grimshaw, & Wallace,  1998;  Evans, Horan, Neal, 
Barrett, & Mills,  2012; Horan,  Evans, &  Kavanagh,  2011; Horan  et  al.,  2010; Myers  et  al.,  2008). 
Strong coupling between the thorax and pelvis (average R2 = 0.92 across all directions)  is a method 
for  simplifying  the  motor  control  strategy  used  during  the  downswing,  and  a  way  of  ensuring 
consistent motor patterns (Horan & Kavanagh, 2012). Three‐dimensional data collected for 14 male 
professional golfers (age 27 ± 8 years, golf‐playing experience 13.3 ± 8 years) using an optical motion 








Angular  displacement  at  address,  top  of  backswing  and  ball  contact  for  the  pelvis,  thorax,  and 
pelvis–thorax interaction were calculated, in addition to the magnitude of peak angular velocity and 
repeatability  of  continuous  segment  angular  velocities.  Female  golfers had  less pelvis  and  thorax 
anterior–posterior  tilt at address,  less  thorax and  thorax–pelvis axial  rotation at  top of backswing, 







muscles during  the backswing would  allow  greater muscular  forces  and  torques  to be  produced, 
with  the  ultimate  result  being  an  increase  in  clubhead  velocity.  The  difference  in  hip  and  trunk 
angles at the top of the backswing was initially referred to as the X‐factor (McLean, 1992) with the 
increase in this angle early in the downswing called the X‐factor stretch. Evidence for the benefit of 













In a  study examining  the performance of 20 drives, eight high‐handicap golfers  (11  ‐ 20 hcp) had 
greater  hip  rotation  at  the  top of  the backswing  and  reduced maximum  X‐factor  compared with 
seven low‐handicap golfers (0 ‐ 10 hcp) (Cole & Grimshaw, 2009). In a study of ten professional and 
five amateur male golfers  (Meister et al., 2011), clubhead velocity at  impact was correlated  to X‐
factor at impact (r = 0.94), peak X‐factor (r = 0.90), peak upper‐torso rotation (r = 0.90) and peak free 
moment per kilogram (r = 0.94). Downswing was initiated by reversal of pelvic rotation, followed by 
reversal  of  upper‐torso  rotation.  Peak  X‐factor  preceded  peak  free moment  in  all  swings  for  all 
golfers, and occurred during initial downswing. 
 
However, methodological considerations  for  the 3D measurement of  the X‐factor and  lower  trunk 
movement  in  golf  continue  to  be  debated  (Brown  et  al.,  2013;  Cole  &  Grimshaw,  2009;  Joyce, 




A  lateral  bending/flexion‐extension/axial  rotation  (ZYX)  order  of  rotation was  deemed  to  be  the 
most  suitable  Cardanic  sequence  to  use  in  the  assessment  of  the  X‐factor  and  lower  trunk 










The  validity  of  X‐factor  computation methods  and whether  direct  relationships  exist  between  X‐
factor  parameters  and  clubhead  velocity  has  been  examined  in  a  group  of  skilled  male  golfers 
(n = 18, −0.6 ± 2.1 hcp) (Kwon et al., 2013). Five driver trials were captured from each golfer using an 
optical  motion  capture  system  (250 Hz).  Two  plane‐based  methods  (conventional  vs.  functional 
swing  plane‐based)  and  one  Cardan  rotation‐based  method  (relative  orientation)  were  used  to 
compute  select X‐factor  (end of pelvis  rotation,  top of backswing, ball  impact, and maximum), X‐
factor  stretch  (stretch  and maximum  stretch),  and  X‐factor  velocity  (ball  impact  and maximum) 
variables.  The  three  computational methods  generated  significantly  different  X‐factor  parameter 
values.  The  conventional  method  provided  substantially  larger  X‐factor  values  than  the  other 
methods in the untwisting phase, and the correlation analysis revealed that X‐factor variables were 




Appropriate pelvic  rotations are  important  in producing an efficient  strike on  the ball  so  that  the 
maximum  amount of energy  is  transferred  from  the  club  to  the ball. The  smash  factor has been 
defined as the ratio of club velocity before  impact  to ball velocity after  impact  (Lynn et al., 2013). 









male  golfers  between  the  ages  of  18  and  40  years,  dynamic  kinematic  hip  rotation  data  were 
captured with a high‐speed optoelectric 3D motion capture system during a golf swing. There were 
weak correlations between passive and dynamic range of rotation  in  lead and trail hips during the 
golf  swings  (Alderslade,  Crous,  &  Louw,  2015).  Additionally,  there  was  a  lack  of  any  significant 





Significant  3D  trunk  kinematic  differences  exist  when  using  different  clubs  for  golf  swings.  For 
example, multiple regression analyses with trunk and lower trunk flexion/extension and lower trunk 







internal  rotation  in  the  backswing,  greater  extension  angular  velocity  in  both  shoulders  at  early 
downswing, greater  left shoulder adduction angular velocity at ball contact, and greater  left elbow 
extension early  in  the downswing  (Healy et al., 2011). Three‐dimensional marker  coordinate data 
were collected at 250 Hz to calculate  joint kinematics, while a swing analyser measured club swing 




iron, pitching‐wedge). However,  similar  timing  (movement  time and proportion  for each phase of 
the swing) may occur when using different clubs according to the results from a study of seven right‐
handed male golfers  (Egret et al., 2003). Kinematic data during  swings using  three different clubs 
were collected with an optoelectronic system with  five cameras operating at 50 Hz. Low sampling 




Golf  club  shaft  stiffness  can  affect  ball  launch  conditions  by  altering  clubhead  speed  and/or  loft 
angle  at ball  impact  (Worobets &  Stefanyshyn, 2012).  Forty  golfers hit 10 balls with  each of  five 
drivers  varying  in  shaft  stiffness  from  ‘Ladies’  to  ‘Extra‐Stiff,’  in  a  double‐blind  study  design.  The 
motions  of  three  reflective markers  attached  to  the  clubhead were  captured with  a  high‐speed 




Shaft  length  affects  golf  driving  performance  (Kenny, Wallace, & Otto,  2008).  Clubhead  and  ball 
launch conditions and drive distance and accuracy were determined  for  seven golfers  (0.21 ±2.41 
hcp) who performed shots on a purpose‐built practice hole using a  range of drivers  (1.168 m and 
1.270 m).  As  shaft  length  increased  initial  ball  velocity  increased  (+1.8 m/s),  and  there was  no 
 7
decrease  in  accuracy.  Ball  launch  conditions  of  spin  components  and  launch  angle  remained 
unaffected by shaft length.  
 
The  effect  of  shaft  stiffness  on  the  dynamics  of  golf  drives  has  been  quantified  (Betzler, Monk, 
Wallace, & Otto, 2012). Twenty golfers performed swings with two clubs designed to differ only  in 
shaft bending  stiffness. Wrist  kinematics  and  clubhead presentation  to  the ball were determined 
using optical motion  capture  systems  in  conjunction with a  radar device  for  capturing ball  speed, 
launch angle, and  spin. The  less  stiff  club  increased clubhead  (0.45%) and ball  speeds  (0.7%) as a 
result of a faster recovery of the lower flex shaft from lag to lead bending just before impact and an 







to clubhead kinematics at  impact. Club‐head kinematics at  impact  (velocity, orientation, path, and 
centeredness)  can  explain  a  significant  proportion  (adjusted  r2 = 0.71–0.82)  of  early  ball  flight 






information  on  how  to  coach  a  variety  of  clients.  Several  studies  have  reported  gender‐related 
differences  in golf swing characteristics (Egret, Nicolle, Dujardin, Weber, & Chollet, 2006; Horan et 
al., 2010; Zheng et al., 2008). Egret et al.  (2006)  reported  that  their  five  female golfers  (20.4 ±4.2 
years; 6.1 ±3.4 hcp)  seemed  to produce a wide  swing with  larger hip and  shoulder  joint  rotation 
angles at the top of the backswing than their seven male golfers (23.1 ±2.9 years; 6.6 ±1.7 hcp), and 
the  male  golfers  flexed  their  left  knee  more  during  the  backswing.  However,  neither  of  these 
significant  gender‐related  differences  in  the  kinematics  of  the  golf  swing  showed  any  significant 
relationships with clubhead velocity. Horan et al.  (2010) reported that 19 male skilled golfers  (hcp 
<4; 26 ±7 years) had different  lateral and anterior posterior pelvis  tilt  than  their 19  female skilled 
golfers (hcp <4; 25 ±7 years). The results of these two studies suggest that what might be considered 





golfers  (professional  or  amateur  levels) with  different  degrees  of  disability  (Stastny  et  al.,  2015). 
Each amputee golfer performed five golf swings with the iron 6 with 3D data recorded. There was a 
significant  relationship  between  the  level  of  amputation  and  a  number  of  kinetic  and  kinematic 
variables such as the X‐factor and individual body angles. The fluency and similarity of the golf swing 






link  principle,  angular  impulse‐momentum  relationship,  summation  of  forces  (including  ground 
reaction forces) and stretch‐shorten cycle (Hume, et al., 2005). When a golfer wants to maximise the 
 8
distance  of  their  drives  and  long  irons,  relatively  large  ground  reaction  forces  and  joint  torques 




modifications  in  force  direction  (McNitt‐Gray,  Munaretto,  Zaferiou,  Requejo,  &  Flashner,  2013). 
During  each  swing,  reaction  forces  were  measured  using  dual  force  plates  (1200 Hz)  and  3D 
kinematics were simultaneously captured (110 Hz).  
 










muscle  activation  (McHardy  &  Pollard,  2005),  with  different  muscles  becoming  more  active  in 
varying phases (e.g. downswing) (Glazebrook, Curwin,  Islam, Kozey, & Stanish, 1994). Although the 
level  of  muscle  activation  depends  on  the  swing  phase,  relatively  high  levels  of  hip  and  knee 
(Bechler, Jobe, Pink, Perry, & Ruwe, 1995) and trunk (Watkins, Uppal, Perry, Pink, & Dinsay, 1996) 







abdominis, external  and  internal obliques, erector  spinae,  and  latissimus dorsi muscles. An EMG‐
assisted optimization model was applied to compute the contact forces acting on the L4–L5. Mean 
peak compressive load at L4–L5 was over six times body weight during the downswing.  Mean peak 








back pain golfers  tended  to demonstrate  reduced  lumbar erector spinae activity at  the  top of  the 
backswing and at  impact and greater external obliques activity  throughout  the  swing  than golfers 
without  low  back  pain.  The  reduced  erector  spinae  activity  may  be  associated  with  a  reduced 












Simulation  studies  utilsing  2D  three  segment  models  with  joint  torque  generators  (Sprigings  & 
Mackenzie, 2002) or 3D full body models (Nesbit, 2005a) have demonstrated the  important role of 
the wrist  in  the golf  swing. These  studies have  shown  that  reducing  the  radius path of  the hands 
during  the  downswing  (Nesbit,  2005a),  increasing  wrist  torque  (Nesbit,  2005a;  Sprigings  & 
Mackenzie,  2002),  increasing  wrist  range  of  motion  (Nesbit,  2005b)  and  delaying  relative  wrist 
motion to  late  in the downswing (Nesbit, 2005a) all  increase clubhead velocity.   Simulation studies 
have provided an  insight  into the role of the kinetic  link principle  in the golf swing (Nesbit, 2005a, 
2005b; Sprigings & Neal, 2000).  
 
A  2D  three‐segment  model  comprising  torso,  left  arm,  and  golf  club  was  used  to  model  the 
downward phase of  the  golf  swing.  Torque  generators  that  adhered  to  the  activation  and  force‐
velocity  properties  of  muscle  were  inserted  at  the  proximal  end  of  each  segment.  Separate 
simulations were  performed, with  the wrist  joint  generator  enabled  then  disabled. Delaying  the 
uncocking of the wrists to when the lead arm was about 30° below the horizontal took advantage of 




the  downswing  (Nesbit,  2005b).  Two  computer  models  were  used  to  estimate  the  energy 
production,  transfers,  and  conversions within  the  body  and  the  golf  club  by  employing  standard 
methods of mechanics to calculate work of forces and torques, kinetic energies, strain energies, and 
power  during  the  golf  swing.  The model  of  the  golf  club  determined  the  energy  transfers  and 
conversions within  the  club  during  the  downswing.  The  full‐body  computer model  of  the  golfer 
determined  the  internal work  produced  at  the  body  joints  during  the  downswing.  Four  diverse 
amateur  subjects  were  analysed  and  compared  using  these  two  models.  The  energy  approach 
yielded new  information on  swing mechanics, determined  the  force and  torque  components  that 
accelerated the club, illustrated which segments of the body produced work, determined the timing 
















the modifications,  the degree of  velocity  improvement,  the amount of  kinetic  reduction,  and  the 
associated kinetic  limitation quantities were  subject‐dependent. By artificially minimizing  selected 





Putting  proficiency  is  also  a  key  determinant  of  golfing  success.  In  a  study  of  10  single  figure 
handicap  golfers  (Delphinus  &  Sayers,  2012),  proficient  (>79%)  putters  tended  to  move 
predominantly  in  the  frontal plane  (towards  the  target), while  the non‐proficient  (< 79%) putters 
moved more  sagittally. Golfers completed 18 putts  (2 m)  towards a cup  in an  indoor  facility, with 
their  linear movements of the centre of mass and head, and  the angular movements of  the pelvis 
and trunk recorded using 3D analysis at 100 Hz using a six‐camera motion capture system.  
 
Robots have been used  to help  learn golf putting  (Reinkensmeyer & Patton, 2009). TopSwing  is a 
parallel robot developed by Sofea Software GmbH  in Germany that provides trajectory training for 
golf swings (Kummel, Kramer, & Gruber, 2014). Haptic guidance successfully changed the golf back 
swing  technique  for  a  group  of  healthy  golf  novice  participants.  This  improvement  in  golf  swing 
technique lasted for at least seven days after the training.  
 





The  InPutter  engineered  putter  is  equipped  with  an  inertial  measurement  unit,  force  sensitive 
resistors  and  heartbeat  radio‐frequency  receiver  compatible  with  Polar  electrocardiogram 





Sampling at a higher  frequency of 1000 Hz,  the SmartSwing  instrumented driver golf club  (model 
LS300)  (www.smartswinggolf.com/site/tic/science.html)  was  used  in  a  project  to  develop  an 








of golfers on  the golf course,  thereby allowing research  to be conducted  in  this environment. The 
















Another  technological  advance which  has  allowed  quantification  of  the  biomechanics  of  the  golf 
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